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ABSTRAK 
Obat gangguan jantung (hemodinamik) penting bagi kesembuhan pasien yang 
mengalami masa kritis di bangsal Intensive Cardiac Care Unit (ICCU). Obat hemodinamik 
memiliki rentang dosis yang kecil sehingga penggunaanya memiliki pengaruh yang besar 
terhadap efek terapi contohnya adalah dobutamin dan dopamin. Penelitian ini bertujuan untuk 
mengkaji distribusi obat hemodinamik berdasarkan karakteristik yang terdapat di ruang ICCU 
Rumah Sakit dr Soedarso Pontianak. Metode penelitian ini adalah penelitian observasional 
dengan rancangan cross-sectional yang bersifat deskriptif. Teknik sampling dalam penelitian ini 
yaitu total sampling, diperoleh sebanyak 49 pasien yang memenuhi kriteria inklusi. Data 
dianalisis secara deskriptif, diuraikan dalam bentuk tabel dan frekuensi. Hasil penelitian 
menunjukkan bahwa karakteristik pasien terbanyak yang menerima obat hemodinamik 
berdasarkan jenis kelamin dan usia yaitu perempuan sebanyak 65% dan rentang usia  56-65 
tahun sebanyak 37%. Kesimpulan penelitian ini obat hemodinamik banyak diterima pada pasien 
ICCU Rumah Sakit dr. Soedarso Pontianak yaitu perempuan dan rentang usia di atas 55 tahun.  
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ABSTRACT 
Heart Interferences (Hemodynamic agents) are important for the recovery of patients 
who have a critical period in the Intensive Cardiac Care Unit (ICCU). Hemodynamic agents 
have a small range of dose so has a large effect on the therapeutic examples dobutamine and 
dopamine. This study discusses about distribution hemodynamic agents based on the 
characteristics contained in the ICCU of dr. Soedarso Hospital Pontianak. This study was an 
observational with a descriptive cross-sectional design. The sampling technique in this study is 
total sampling, obtained as many as 49 patients who met the inclusion criteria. Data were 
analyzed descriptively, described in terms of table and frequency. The results showed that the 
characteristics of patients who received hemodynamic agents based on gender and age were 
65% women and the age range of 56-65 years were 37. The conclusion is hemodynamic agents 
often accepted in ICCU of dr. Soedarso Hospital Pontianak is a women with an age range 
above 55 years. 














Hemodinamik adalah aliran darah 
dalam sistem peredaran tubuh. 
Hemodinamik pada kondisi normal akan 
selalu dipertahankan dalam kondisi yang 
fisiologis. Namun, pada pasien-pasien kritis 
mekanisme kontrol tidak melakukan 
fungsinya secara normal sehingga status 
hemodinamik tidak akan stabil. Pasien 
kritis akan di transportasi ke tempat yang 
berbeda dan memberikan kelanjutan 
perawatan pasien dengan kualitas setinggi 
di ruangan Intensive Cardiac Care Unit 
(ICCU).
(1) 
Kajian hemodinamik merupakan 
dasar yang berkaitan dengan distribusi 
tekanan dan aliran dalam sistem peredaran 
darah.  Sistem peredaran darah terdiri dari 
jantung dan pembuluh darah, fungsi 




Penyakit jantung dan pembuluh 
darah adalah penyakit kardiovaskuler 
dengan salah satu masalah kesehatan utama 
di negara maju maupun berkembang. 
Dilaporkan bahwa penyakit kardiovaskuler 
berat adalah penyebab utama kematian di 
seluruh dunia, terhitung 17 juta kematian 
pada 2013
.(3)
 Penyakit ini menjadi penyebab 
nomor satu kematian di dunia dengan 
diperkirakan akan terus meningkat hingga 
mencapai 23,3 juta pada tahun 2030.
(4,5) 
Berdasarkan Riset Kesehatan Dasar tahun 
2018 prevalensi penyakit jantung menurut 
diagnosis dokter di Indonesia berkisar 1,5% 
dan di Provinsi Kalimantan Barat mencapai 
1,3% pada tahun 2018.
(6)
 
Pasien yang mengalami keadaan 
kritis dengan gangguan kardiovaskular di 
unit perawatan intensif di bangsal Intensive 
Cardiac Care Unit (ICCU) secara umum 
memiliki kondisi hemodinamik yang tidak 
stabil dan membutuhkan agen 
hemodinamik untuk menstabilkan aliran 
darah. Ketidakstabilan hemodinamik, 
menyebabkan ketidakcocokan antara 
pengiriman dan permintaan oksigen, 
merupakan faktor utama penyebab 
kegagalan organ.
(7) 
Pada keadaan gangguan 
hemodinamik diperlukan pemantauan, 
penanganan dan pemberian obat yang tepat 
karena kondisi hemodinamik sangat 
mempengaruhi fungsi penghantaran 
oksigen dalam tubuh dan melibatkan fungsi 
jantung.
(8) 
Berdasarkan paparan diatas maka 
sangat diperlukan kajian distribusi untuk 
mengetahui obat hemodinamik berdasarkan 
karakteristik di ruang Intensive Cardiac 
Care Unit (ICCU). 
Metode Penelitian 
Penelitian ini merupakan jenis 
penelitian observasional dengan rancangan 
penelitian yang digunakan adalah potong 
lintang (cross-sectional) yang bersifat 
deskriptif
.(9)
 Teknik sampling dalam 
penelitian ini yaitu total sampling, 
diperoleh sebanyak 49 pasien yang 
memenuhi kriteria inklusi. Sampel 
Penelitian yang terlibat adalah seluruh 
pasien ICCU yang menerima obat 
hemodinamik (dobutamin dan dopamin) di 
Rumah Sakit dr. Soedarso Pontianak. Data 
yang diambil bersifat retrospektif yaitu data 
rekam medik dan lembar resep pasien 
ICCU yang dirawat di Rumah Sakit 
Soedarso Pontianak.  Data yang diperoleh 
kemudian diolah diolah menggunakan 
Software Microsoft Excel. Hasil 
diinterpretasikan dalam bentuk uraian tabel 
dan dalam frekuensi. 
Hasil dan Diskusi 
Karakteristik pasien ICCU yang 
dirawat di Rumah Sakit Soedarso Pontianak 
disajikan pada  Tabel 1. Berdasarkan 
kelompok jenis kelamin didapatkan jumlah 
pasien ICCU yang menggunakan obat 
hemodinamik lebih banyak terjadi pada 
pasien berjenis kelamin perempuan yaitu 32 
orang (65%) dibanding laki-laki sebanyak 
17 orang (35%). Hal ini terkait penyakit 
dengan gangguan jantung pada wanita 
khususnya lansia yang telah memasuki fase 
manopause dan dipengaruhi oleh hormon. 




diketahui memiliki efek dalam mencegah 




pada perempuan yang sudah mengalami 
masa manopause jumlah hormon estrogen 
akan berkurang. Hormon estrogen berperan 




estrogen menyebabkan kadar high-density 
lipoprotein (HDL) atau kolestrol baik tinggi 
dan berfungsi terhadap perlindungan 
jantung. Selain itu juga pada dasarnya 
perempuan memiliki aktivitas fisik yang 
lebih sedikit dari laki-laki sehingga dapat 
menimbulkan resiko penyakit 
kardiovaskuler. 
 
Tabel 1. Karakteristik Pasien
 
 
Tabel 1 menunjukkan bahwa 
berdasarkan usia didapatkan bahwa di 
setiap kategori terdapat penderita penyakit 
kardiovaskuler yang menggunakan obat 
hemodinamik sehingga dapat dikatakan 
bahwa penyakit ini tidak hanya terjadi di 
usia lanjut. Namun hasil penelitian lebih 
dominan pada usia diatas 55 tahun yaitu 
pada usia 56-65tahun sebanyak 18 orang 
dan usia >65tahun sebanyak 17 orang. 
Menurut data dari World Heart Federation 
pada tahun 2018 penyakit kardiovaskular 
semakin umum terjadi pada usia lanjut, 
umumnya pada pasien usia > 55tahun.
(12) 
Faktor usia memiliki hubungan yang 
signifikan dengan risiko penyakit 
kardiovaskular dengan jumlah terbesar 
yaitu pada kelompok lansia hingga manula. 
Seiring pertambahan usia maka risiko 
mengalami penyakit kardiovaskular juga 
akan semakin meningkat karena tubuh 
mulai mengalami proses penuaan sehingga 
berpengaruh terhadap penurunan fungsi 






Kesimpulan dari penelitian ini 
diketahui karakteristik pasien Intensive 
Cardiac Care Unit (ICCU) di Rumah Sakit 
dr.Soedarso Pontianak berdasarkan jenis 
kelamin dan usia yaitu perempuan paling 
banyak menerima obat hemodinamik 
(dobutamin dan dopamin) 32 orang (65%) 
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